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   ABSTRAK 
 
 Infeksi saluran kemih adalah  masuknya satu atau beberapa spesies mikroorganisme kedalam saluran kemih, 
menyebabkan adanya tanda-tanda respon inflamasi dan gejala yang khas. Infeksi selalu ditandai dengan ditemukan bakteri 
positif pada kultur urin (≥105 mikroorganisme/ml). Infeksi nosokomial saluran kemih didapat ketika pelayanan kesehatan 
atau seluruh pelayanan, ketika berhubungan dengan pengobatan pasien.Dan merupakan infeksi nosokomial yang paling 
sering terjadi terutama pada kelas II dan III.Bakteri yang paling sering menyebabkan infeksi nosokomial saluran kemih yaitu, 
Escherichia coli, Pseudomonas aeroginosa, Stapylococcus sp, Klebsiella pneumoniae.Tujuan dari penelitian ini adalah 
untuk mengetahui prevalensi dan identifikasi bakteri penyebab infeksi saluran kemih pada pasien hari keempat pemakaian 
kateter kelas II dan III RSUD Abdul Moelok Bandar Lampung. 
 Rancangan penelitian ini jenis penelitian deskriptif laboratorik dengan pendekatan cross sectional study. Sampel 
dalam penelitian ini adalah pasien yang menggunakan kateter  hari keempat kelas II dan III sebanyak 30 sampel yang terdiri 
atas 15 parempuan dan 15 laki-laki. Kemudian sampel diuji kultur. 
 Hasil penelitian ini ditemukan pasien yang mengalami infeksi saluran kemih sebanyak 15 sampel, 14 disebabkan 
oleh bakteri dan 1 disebabkan oleh jamur.Infeksi saluran kemih banyak terjadi pada terjadi pada perempuan 60% (9 pasien) 
dari pada laki-laki 40% (6 pasien). Jenis bakteri yang ditemukan dari uji kultur yaitu bakteri Escherichia coli 26,7%, 
Pseudomonas aeroginosa 26,7%, Stapylococcus aureus 20%, Klebsiella pneumoniae 13,3%, Proteus vulgaris 6,7%.  
 Kesimpulan dari penelitian ini, kateter merupakan faktor yang dapat menyebabkan ISK. Kejadian ISK banyak pada 
wanita dan Bakteri terbanyak yaitu Escherichia coli dan Pseudomonas aeroginosa 
 
Kata Kunci : ISK nosokomial, pasien kateter, uji kultur bakteri 
 
 
PENDAHULUAN 
 
 Infeksi saluran kemih (ISK) adalah suatu keadaan 
berkembangnya mikroorganisme  di saluran kemih dan 
terdapat mikroorganisme murni lebih dari 10⁵Colony 
Forming Units (CFU)  di dalam urin.1  Dalam keadaan 
normal saluran kemih tidak mengandung bakteri, virus, 
atau mikroorganisme lainnya. Dengan kata lain bahwa ISK 
ditegakkan dengan membuktikan adanya bakteri dalam 
urin dengan jumlah yang bermakna di dalam saluran 
kemih.2 
 Infeksi saluran kemih dapat terjadi baik di pria 
maupun wanita dari semua umur, dan dari semua jenis 
kelamin, ternyata wanita lebih sering menderita infeksi 
daripada pria. Angka kejadian bakteriuri pada wanita 
meningkat sesuai dengan bertambahnya usia dan aktivitas 
seksual.3 Dikatakan juga bahwa ISK merupakan penyebab 
utama sepsis gram negatif pada penderita yang dirawat 
inap dirumah sakit. Bakteri yang tersering menimbulkan 
ISK yaitu Eschericia coli, Staphylococcus, Proteus Sp, 
Peudomonas aeruginosa, Klebsiella.5 
 Laporan data di Laboratorium Klinik Mikrobiologi 
RS Dr. Wahidin Sudirohusodo pada tahun  2004 
menyebutkan jenis bakteri yang terbanyak pada infeksi 
saluran kemih ialah Escherichia coli (39,4%) dan Klebsiella 
pneumoniae (26,3%). Hasil penelitian Sudarmin tahun  
2002 sampai 2003 didapatkan bahwa kuman yang 
terbanyak untuk infeksi saluran kemih adalah Escherichia 
coli (14%), Acinetobacter calcoaceticus (8%). Menurut 
Samirah penelitian diluar negeri mengemukakan 
Escherichia coli ialah penyebab infeksi saluran kemih 
tersering, mencapai 90%, tetapi beberapa penelitian di 
Indonesia tidak menemukan angka setinggi itu.3 
 Dari data WHO (World Health Organization), ISK 
merupakan kejadian infeksi nosokomial tersering. Sekitar 
30-40% dari infeksi nosokomial merupakan infeksi saluran 
kemih dan 80% infeksinya dihubungkan dengan 
pemakaian kateter.5 Walaupun sedemikian sempurnanya 
cara pemasangan kateter, infeksi masih saja dapat terjadi 
sebesar 2% pada kateter tunggal, 10% pada kateter 
berulang dan 95-100% pada kateter menetap.6 Dari 
penelitian Pranawa tahun 2002 mendapatkan infeksi 
nosokomial penderita yang dilakukan pemasangan kateter 
sebanyak 27,5%, lebih rendah dibandingkan dengan data 
yang didapatkan dalam buku ilmu penyakit dalam yaitu 
sebanyak 40%.1,6 
 
1. FK Universitas Malahayati Bandar Lampung 
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 Berdasarkan laporan diatas jelas bahwa 
kateterisasi  merupakan penyebab infeksi saluran kemih 
tersering. Penelitian Paper tentang perkembangbiakan 
bakteri sudah terjadi dalam 24 jam.6 Dalam buku 
mikrobiologi kedoteran Jawets, penggunaan kateter pada 
hari ke 4-5 dengan perawatan yang optimal dan drainase 
tertutup didapat sebanyak 50% menderita infeksi saluran 
kemih, lebih tinggi dibandingkan dengan penelitian yang 
dilakukan oleh Inovan 2010 sebanyak 46,67%.6,8 
 Infeksi saluran kemih setelah pemasangan 
kateter terjadi karena bakteri dapat masuk kedalam 
kandung kemih melalui lumen kateter, rongga yang terjadi 
antara dinding kateter dengan mukosa uretra. Dan sebab 
lain adalah bentuk uretra yang sulit dicapai oleh 
antiseptik.6 
 Penelitian yang dilakukan Mustofa 1997, 
menyebutkan bahwa pasien yang menjalani perawatan di 
kelas III lebih berisiko terkena infeksi nosokomial sebesar 
1,12 kali bila dibandingkan dengan pasien yang menjalani 
perawatan di kelas I dan II. Penelitian lainnya yang 
dilakukan di RSU Haji Makassar menyebutkan bahwa 
pasien dengan infeksi nosokomial lebih banyak berada 
pada kelas II dan III sebesar 78,6%.Bakteri terbanyak 
penyebab ISK pada pemasagan kateter yaitu E. coli dan 
Pseudomonas.5 
 Berdasarkan uraian di atas, peneliti tertarik untuk 
melakukan penelitian tentang prevalensi dan identifikasi 
bakteri penyebab infeksi saluran kemih pada pasien 
pengguna keteter hari keempat kelas II dan III RSUD 
Abdoel Moloek Bandar Lampung. 
 
 
METODE PENELITIAN 
 
Penelitian ini adalah penelitian bersifat deskriptif  
laboratorik. Yang bertujuan untuk mengetahui prevalensi 
dan identifikasi bakteri infeksi saluran kemih pada pasien 
hari keempat pemakaian kateter kelas II dan III RSUD 
Abdul Moelok Bandar Lampung.6 Pendekatan yang 
dilakukan pada penelitian ini adalah “cross sectoinal study” 
dimana sampel dikumpulkan sekaligus dalam satu 
waktu.11Penelitian dilakukan pada bulan Desember-Januari 
2013-2014.Penelitian dilakukan di RSUD Abdul Moelok 
Bandar Lampung dan Laboratorim Daerah Bandar 
Lampung. 
 Populasi penelitian adalah jumlah semua pasien 
yang memakai kateter di RSUD Abdul Moelok kelas II dan 
III. Kriteria insklusi pada penelitian ini adalah pasien yang 
menggunakan kateter hari keempat yang bersedia 
memberikan urin (sampel) dan mengisi lembar inform 
consent (persetujuan) terlebih dahulu. 
 
 
HASIL DAN PEMBAHASAN 
 
Prevalensi Kejadian Infeksi Saluran Kemih 
 
Tabel 1 
Prevalensi Infeksi Saluran Kemih pada Pasien Pemakai 
Kateter Hari Keempat 
 
Pasien pemakai kateter 
kelas II dan III 
Frekuensi Persentase 
Infeksi Saluran Kemih 15 50% 
Tidak Infeksi Saluran 
Kemih 
15 50% 
Total 30 100% 
 
 Dari tabel 1 di atas dapat diketahui bahwa dari 30 
pasien pemakai kateter yang menderita infeksi saluran 
kemih pada hari keempat kelas II dan III sebanyak 15 
pasien dengan persentase 50% yang diperiksa sebanyak 
dua kali pemeriksaan yaitu hari pertama dan hari keempat 
pemakaian kateter. Untuk sampel yang dinyatakan infeksi 
pada hari pertama pemakaian tidak digunakan sebagai 
sampel. Dari 15 sampel 14 diantaranya disebabkan oleh 
bakteri sedangkan 1 disebabkan oleh jamur yang tidak 
dibahas dalam hasil ini, sedangkan yang tidak menderita 
infeksi saluran kemih sebanyak 15 pasien dengan 
persentase 50%. 
 
Tabel 2 
Prevalensi Infeksi Saluran Kemih pada Pasien Pemakai kateter Kelas II   dan III 
 
Pasien Pemakai kateter Kelas II  Kelas III  Total  
 N % N % N % 
Infeksi Saluran Kemih 4 26,7% 11 73,3% 15 100% 
Tidak infeksi Saluran Kemih 11 73,3% 4 26,7% 15 100% 
Total 15 100% 15 100% 30 100% 
 
 
Berdasarkan tabel 2 di atas, dapat diketahui bahwa dari 15 
pasien yang menderita infeksi saluran kemih pada kelas 
kelas II sebanyak 4 pasien (26,7%) dan yang tidak 
menderita infeksi saluran kemih sebanyak 11 pasien 
(73,3%). Sedangkan pasien yang menderita infeksi saluran 
kemih pada kelas III sebanyak 11 pasien (73,3%) dan 
Prevalensi Dan Identifikasi Bakteri Penyebab Infeksi Saluran Kemih Pada Pasien PenggunaKateter82 
Hari Keempat Di Kelas II Dan III  RSUD Abdul Moelok Bandar Lampung 
Jurnal Medika Malahayati Volume 1, Nomor 2, April 2014  
yang tidak menderita infeksi saluran kemih sebanyak 4 pasien (26,7%). 
Tabel 3. 
Perbandingan Infeksi saluran Kemih Laki-Laki dan Perempuan pada Pasien Pemakai Kateter  
Hari Keempat Pemakaian Kateter Kelas II dan  III 
 
pasien Pemakai kateter Wanita  Pria  Total  
 N % N % N % 
Infeksi Saluran Kemih 9 60% 6 40% 15 100% 
Tidak infeksi Saluran Kemih 6 40% 9 60% 15 100% 
Total 15 100% 15 100% 30 100% 
 
 
Dari tabel 3 di atas didapatkan hasil, dari 15 orang yang 
menderita infeksi saluran kemih didapatkan wanita yang 
menderita infeksi saluran kemih sebanyak 9 pasien (60%) 
dan yang tidak menderita infeksi saluran kemih sebanyak 
6 pasien (40%). Sedangkan pada laki-laki yang menderita 
infeksi saluran kemih sebanyak 6 pasien (40%) dan yang 
tidak menderita infeksi saluran kemih sebanyak 9 pasien 
(60%).Dalam hal ini kejadian infeksi saluran kemih lebih 
banyak terjadi pada wanita dari pada laki-laki. 
 
Jenis Bakteri yang Dapat Ditemukan 
Tabel 4. 
Pemeriksaan Jumlah dan Jenis Bakteri dari Pasien Infeksi Saluran kemih 
 
No 
No pasien yang 
positif ISK 
Jenis 
Kelamin 
Jumlah Bakteri 
Hari Pertama 
Jumlah Bakteri 
Hari Keempat 
Jenis Species 
1. no 2 Laki-laki 1,3x102 1,2x10⁵ Candida albikan 
2. no 3 Laki-laki 1,2x102 1,1x10⁵ Klebsiella pneumoniae 
3. no 4 Perempuan 1,8x102 1,3x10⁵ Escherichia coli 
4. no 9 Perempuan 1,6x102 1,3x105 Proteus vulgaris 
5. no 10 Perempuan 1,0x102 1,1x105 Pseudomonas aerogiosaa 
6. no 12 Perempuan 1,4x102 1,2x105 Klebsiella pneumoniae 
7. no 15 Laki-laki 1,1x102 1,0x105 Stapylococcus aureus 
8. no 17 Laki-laki 1,5x102 1,2x105 Stapylococcus aureus 
9. no 19 Perempuan 1,0x102 1,1x105 Pseudomonas aeroginosa 
10. no 21 Perempuan 1,6x102 1,3x105 Pseudomonas aeroginosa 
11. no 22 Laki-laki 1,2x102 1,1x105 Stapylococcus aureus 
12. no 23 Laki-laki 1,3x102 1,2x105 Pseudomonas aeroginosa 
13. no 24 Perempuan 1,2x102 1,1x105 Escherichia coli 
14. no 27 Perempuan 1,1x102 1,0x105 Escherichia coli 
15. no 30 Perempuan 1,2x102 1,1x105 Escherichia coli 
 
Dari tabel 4 di atas didapatkan dari 14 pasien 
yang terjadi infeksi saluran kemih yang dsebabkan oleh 
bakteri pada hari keempat pemakaian kateter kelas II dan 
II didapatkan bakteri gram positif dari pemeriksaan yaitu 
bakteri Stapylococcus aureus. Sedangkan bakteri gram 
negatif yang ditemukan adalah Escerichia coli, 
Pseudomonas aeroginosa, Klebsiella pneumoniae, 
Proteus vulgaris  
Dari tabel 5 di bawah didapatkan dari 14 pasien 
yag infeksi saluran kemih disebabkan oleh bakteri, 
diantaranya Escherichia coli sebanyak 26,7%, 
Pseudomonas aeroginosa sebanyak 26,7%, 
Stapylococcus aureus sebanyak 20%, Klebsiella 
pneumoniae sebanyak 13,3%, Proteus Vulgaris 6,7%. Jadi 
bakteri terbanyak yang menyebabkan infeksi saluran 
kemih pada pasien pemakai kateter adalah Escherichia 
coli dan Pseudomonas aeroginosa yang masing-masing 
sebanyak 26,7%. 
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Tabel 5. 
Persentase Bakteri yang Menyebabkan Infeksi Saluran Kemih Pasien Pemakai KateterKelas II dan III 
 
NO NAMA BAKTERI JUMLAH PERSENTASE (%) 
1.        Escherichia coli 4 26,70% 
2.        Pseudomonas aeruginosa 4 26,70% 
3.        Stapylococcus aureus 3 20,00% 
4.        Klebsiella pneumoniae 2 13,30% 
   5.      Proteus vulgaris 1 6,70% 
6.        Candida albican 1 6,70% 
7.        Proteus mirabilis - - 
8.        Stapylococcus epidermidis - - 
9.        Stapylococcus saprophyticus - - 
10.    Enterobacter aerogenes - - 
Jumlah   15 100% 
 
Diagram Persentase Bakteri 
 
 
Gambar 1.  Diagram Persentase Bakteri Penyebab Infeksi Saluran Kemih Pasien Pemakai  Kateter 
Kelas II dan III RSUD Abdul Moeluk Bandar Lampung. 
 
Pembahasan 
Kejadian Infeksi Saluran Kemih Pasien Pemakai Kateter 
Hari Keempat Pemakaian Kateter  
 Berdasarkan hasil penelitian sampel dilakukan 
dua kali pemeriksaan yaitu pemeriksaan  pada hari 
pertama dan hari keempat pemakaian kateter. Sampel 
yang dipakai adalah pasien yang pemakaian kateter hari 
pertama dan tidak terjadi infeksi saluran kemih (negatif 
ISK) melalui pemeriksaan kultur bakteri, sedangkan yang 
terdiagnosa tidak akan digunakan sebagai sampel. 
Sedangkan pada pemeriksaan hari keempat pemakaian 
kateter didapatkan kejadian infeksi nosokomial saluran 
kemih sudah terjadi sebanyak 50%, hal ini sesuai dengan 
literatur yang didapatkan yaitu sebanyak 50% pada hari 
keempat-kelima pemakaian kateter.8 Pada penelitian yang 
dilakukan oleh Inovan  pada 30 sampel pasien yang 
memakai kateter hari keempat yang didapatkan 14 orang 
yang menderita infeksi saluran kemih dengan persentase 
46,7%. Yang membedakannya hanya jenis bakteri yang 
ditemukan yang menyebabkan infeksi saluran kemih. 
 
Perbandingan Kejadian Infeksi Saluran Kemih pada 
Pasien Pemakai Kateter Kelas II dan kelas III 
 Berdasarkan hasil penelitian, diketahui kejadian 
infeksi nosokomial kelas II sebanyak 26,7% sedangkan 
pada kelas III sebanyak 73,3%, hal ini tidak jauh berbeda 
dengan penelitian yang dilakukan oleh Nihi di RSUD 
Wahidin Sudirohusodo tahun 2011 sebanyak 24,5% pada 
kelas II dan 75,5% pada kelas III. Hal ini dikarenakan 
ruang rawat inap sebagai salah satu fasilitas pelayanan 
rumah sakit tidak terlepas sebagai sumber infeksi 
nosokomial. Kejadian infeksi nosokomial sendiri terjadi 
paling banyak pada kelas III dikarenakan banyaknya 
pasien yang menggunakan jasa ruangan ini dibandingkan 
dengan ruangan yang lain dan dalam perawatan pasien 
melibatkan banyak pihak seperti dokter, perawat, peralatan 
medis serta petugas yang bekerja di kawasan rawat inap 
yang menjadi faktor perantara terjadinya infeksi silang.18 
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Perbandingan Infeksi saluran Kemih pada Laki-Laki dan 
Perempuan Pemakai Kateter 
 Dari penelitian didapat,kejadian infeksi saluran 
kemih pada pasien pemakai kateter terjadi paling banyak 
pada perempuan yaitu sebanyak 60%, sedangkan pada 
laki-laki hanyak 40%. Tidak jauh berbeda dengan hasil 
penelitian yang dilakukan oleh Samirah et al kejadian 
infeksi saluran kemih pada perempuan sebanyak 54,5% 
dan laki-laki sebanyak 45,5%.22 Hal ini dikarenakan banyak 
faktor yang dapat menyebabkan mengapa infeksi saluran 
kemih lebih banyak terjadi pada perempuan dari pada laki-
laki, diantaranya faktor panjangnya uretra yang hanya 
sekitar 3-4 cm, yang dapat memudahkan bakteri masuk ke 
dalam saluran kemih ketika saat pemasukan kateter ke 
dalam saluran kemih dan celah antara kateter dan uretra 
yang memudahkan bakteri masuk ke dalam saluran kemih. 
Selain itu juga pada laki-laki adanya zat antibakteria yang 
barasal dari kelenjar prostat yang dapat membunuh bakteri 
pada saat pemasukan kateter kedalam saluran kemih dan 
juga faktor uretra yang panjang sekitar 25-30 cm sehingga 
dapat mempersulit bakteri untuk berjalan naik keatas 
melalui celah antara kateter dan uretra.7 
 
Jenis Bakteri yang Ditemukan dalam Penelitian 
 Dalam penelitian ini ditemukan bakteri yang 
menyebabkan infeksi saluran kemih pada pasien pemakai 
kateter yaitu bakteri Escherichia coli sebanyak 26,7%, 
Pseudomonas aeroginosa sebanyak 26,7%, 
Staphylococcus aureus sebanyak 20%, Klebsiella 
pneumoiae sebanyak 13,30%, dan Proteus vulgaris 
sebanyak 6,7%.  
 Sedangkan dalam penelitian yang dilakukan oleh 
Inovan tahun 2010 pasien infeksi saluran kemih pada 
pemakai kateter disebabkan oleh bakteri Escherichia coli 
sebanyak 26,09%, Pseudomonas aeroginosa sebanyak 
26,09%,  Enterobakter aeroginosa sebanyak 17,39%, 
Stapylococcus shapropyticus sebanyak 17,39%, 
Stapylococcus aureus sebanyak 8,7% dan Proteus 
vulgaris sebanyak 4,34%. Dari hasil diatas tidak jauh 
berbeda untuk bakteri yang paling mendominasi yaitu 
bakteri Escherichia coli dan Pseudonomas aeroginosa, 
sedangkan perbedaanya hanya pada Enterobacter 
aerogenes dan Stapylococcus Shapropyticus yang tidak 
ditemukan dalam penelitian ini sedangkan Klebsiella  
pneumoniae tidak ditemukan pada penelitiannya.6 
 Pada penelitian yang dilakukan oleh Maki pasien 
infeksi saluran kemih pemakai kateter disebabkan oleh 
bakteri Escherichia coli sebanyak 26%, Enterococcus 
sebanyak 16%, Pseudomonas sp sebanyak 12%, 
Klebsiella sp dan Enterobacter sp sebanyak 12% dan 
Candida albican sebanyak 9%. Berdasarkan penelitian ini 
bakteri Escherichia coli merupakan bakteri yang terbanyak 
menyebabkan infeksi saluran kemih.  Yang membedakan 
bakteri Enterococcus, Enterobacter sp tidak ditemukan, 
sedangkan Candiada albican tidak dibahas dalam 
Penelitian ini.19 
 Dari hasil penelitian didapatkan bakteri terbanyak 
menyebabkan infeksi saluran kemih yaitu bakteri 
Escherichia coli dan Pseudononas aeroginosa dengan 
persentase masing-masing 26,7%. Dalam penelitaian ini 
hasilnya sedikit berbeda dengan penelitai yang dilakukan 
Marra et al tahun 2011 yang menemukan bakteri yang 
paling sering menyebabkan infeksi saluran kemih yaitu 
bakteri Pseudomonas aeroginosa sebanyak 28,8% 
sedangkan Escherichia coli pada urutan ketiga sebanyak 
10,2%.21 Tetapi pada penelitian Maki tahun 2001 
menemukan infeksi saluran kemih terbanyak  disebabkan 
oleh bakteri Escherichia coli sebanyak 26%, sedangkan 
yang membedakan untuk bakteri Pseudomonas sp  hanya 
terdapat pada urutan ketiga sebanyak 12%. Hal ini 
mungkin dikarenakan hygine dan cara perawatan pasien 
yang berbeda dalam  merawat kateter pada saat 
terpasang.19 
 Bakteri Escherichia coli itu sendiri merupakan 
bakteri yang paling sering ditemukan pada pasien  infeksi 
saluran kemih hampir 90% pada wanita muda, sedangkan 
Pseudomonas aeroginosa merupakan bakteri yang paling 
sering menimbulkan infeksi  nosokomial pada pasien rawat 
inap, sesuai dengan penelitian ini sampel yang diambil dari 
pasien rawat inap pengguna kateter.1,20 
 Pada penelitian ini bakteri yang paling banyak 
menyebabkan infeksi saluran kemih pada perempuan yaitu 
bakteri gram negatif Escherichia coli dan Pseudomonas 
aeroginosa, sedangkan laki-laki banyak disebabkan oleh 
bakteri gram positif Stapylococcus aureus. Penelitian ini 
berbeda dengan data yang didapatkan oleh Amir M tahun 
2009 yang menemukan bakteri terbanyak menyebabkan 
infeksi baik pada perempuan dan laki-laki yaitu bakteri 
Escherichia coli.23 Hal ini diduga karena terjadinya 
pergeseran penyebab akibat berbagai faktor, antara lain 
penggunaan antibiotik yang tidak rasional dan berlebihan, 
serta perubahan genetik atau mutasi bakteri. Selain itu 
juga Staphylococcus aureus merupakan bakteri yang 
sangat virulen yang dapat menyebabkan infeksi, termasuk 
di saluran kemih terutama pada penderita dengan 
indwelling catheters (kateter menetap) dalam hal ini sesuai 
dengan penelitian dimana sampel urin yang diambil adalah 
urin pemakai kateter menetap.24 
 Karena adanya keterbatasan dari penelitian ini 
mempengaruhi hasil dari penelitian. Keterbatasan tersebut 
yaitu : perhitungan awal bakteri seharusnya pada saat 
kateter belum terpasang, kurangnya sterilisasi saat 
pengambilan, wadah penampungan dan penanaman 
sampel, kurang banyaknya sampel yang digunakan 
sehingga bakteri yang teridentifikasi sedikit, serta tidak 
memperhatika faktor-faktor dan tata cara sebelum 
pemasangan kateter yang dapat memicu terjadinya infeksi 
saluran kemih pemakai kateter 
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SIMPULAN DAN SARAN  
 
 Didapatkan 50% ISK (15 sampel) pada hari 
keempat pemakian kateter dan bakteri yang ditemukan 
E.coli, Pseudomonas aeroginosa, Stapylococcus aures, 
Klebsiella pneumoniae, Proteus vulgaris. 
 Kejadian ISK banyak terjadi pada Kelas III 
sebanyak 73,3%, sedangkan kelas II sebanyak 26,7% dan 
didominasi perempuan sebanyak 60% sedangkan Laki-laki 
sebanyak 40%. Bakteri yang paling banyak didapat pada 
penelitian ini yaitu E.coli dan Pseudomonas aeroginosa 
sebanyak 26,7%.  
 
Saran  
A. Bagi instansi terkait, yaitu : 
1. Bagi instansi terkait diharapkan agar lebih 
memperhatikan cara pemasangan kateter yaitu 
terutama kebersihan alat maupun dari petugas 
pemasang kateter itu sendiri agar dapat 
meminimalkan terjadinya infeksi saluran kemih. 
2. Diupayakan sesering mungkin untuk 
memperhatikan keadaan kateter yang terpasang 
dan mengganti kateter pada kurun waktu 4-5 hari 
pemakaian untuk mengurangi risiko terjadinya 
infeksi saluran kemih. 
B. Bagi pasien, yaitu : 
1. Diharapkan harus selalu menjaga kebersihan 
kateter agar dapat mengurangi risiko terjadinya 
infeksi saluran kemih pada saat pemakaian 
kateter 
C. Bagi peneliti selanjutnya, yaitu : 
1. Setelah mengidentifiksasi jenis bakteri penyebab 
infeksi saluran kemih nosokomial pasien pemakai 
kateter diharapkan langsung dapat melakukan uji 
kepekaan terhadap antibiotik serta gunakan lebih 
banyak sampel agar lebih banyak bakteri yang 
dapat diidentifikasi. 
2. Mencari faktor-faktor apa saja yang berhubungan 
dengan terjadinya infeksi saluran kemih pada 
pemakai kateter. 
3. Sampel sebaiknya dihitung pertama kali sebelum 
pasien memakai kateter 
4. Lebih memperhatikan lagi sterilisasi, wadah 
penampung dan penanaman sampel. 
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